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Studieportefølje: Søknad om oppretting av studiet Master's Programme 
in Global Health 

 
Saken gjelder: 
Søknad fra Det medisinsk-odontologiske fakultet om oppretting av Master’s Programme in 
Global Health.  Studieprogrammet er en videreutvikling av de to eksisterende programmene 
Master’s Programme in International Health og Master’s Programme in Oral Health. 
Oppretting av det nye programmet innebærer samtidig at disse to eksisterende 
programmene legges ned. Saken har vært til behandling og godkjenning i programutvalget 
for internasjonal helse/oral sciences 4. april 2016 og i styret ved Det medisinsk-
odontologiske fakultet 20. april 2016. Den ble behandlet i Utdanningsutvalget 18. mai 2016. 
 
At saken blir tatt opp i Universitetsstyret nå, har følgende årsak: Våren 2015 meldte Det 
medisinsk-odontologiske fakultet i sin utdanningsmelding at de høsten 2015 ønsket å 
forberede en søknad om oppretting av Master’s Programme in Global Health. I 
drøftingsmøter ble det senere klart at fagmiljøet ønsket å bruke mer tid på arbeidet med 
programutviklingen. Siden det var planer om oppstart først høsten 2017, var det tid til å gjøre 
dette. Studiet skal etter planen utlyses internasjonalt høstsemesteret 2016. For at dette skal 
kunne la seg gjøre må opprettingen vedtas før sommeren 2016, og følger derfor ikke det 
vanlige årshjulet for programopprettinger, med vedtak i styremøtet i desember.  
  
Det nye programmet er en videreutvikling av to eksisterende, veletablerte program som har 
vært drevet med suksess over mange år. Utdanningsmessig sett er disse to programmene 
grunnfjellet til Senter for internasjonal helse, et solid fagmiljø med internasjonal rekkevidde.  
Det nye programmet vil således trekke veksler på et allerede etablert fagmiljø som har 
«erfaring» med å drive denne typen masterprogram. Studenttall og kursportefølje vil 
noenlunde følge dagens situasjon, og Det medisinsk-odontologiske fakultet og Institutt for 
global helse og samfunnsmedisin bekrefter derfor at tilstrekkelige ressurser er allokert. 
 
Det er gjort en innsats med å fornye både arbeidsformer og vurderingsformer i programmet 
for at vurderingsformene skal være varierte, arbeidsformene både varierte og 
studentaktiviserende, og for at begge skal samsvare best mulig med læringsutbytte-
beskrivelsene og med hverandre. Det er like fullt behov for noen justeringer i beskrivelsene 
her. I enda større grad gjelder dette i emnebeskrivelsene. I flere av emnebeskrivelsene er 
det behov for både reelle, saklige endringer og justeringer mer på det formelle plan. 
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Studieportefølje: Søknad om oppretting av studiet Master's Programme 
in Global Health 
 
 
Bakgrunn 
Våren 2015 meldte Det medisinsk-odontologiske fakultet i sin utdanningsmelding at de høsten 2015 
ønsket å forberede en søknad/sak til universitetsstyret om oppretting av Master’s Programme in 
Global Health.    
 
I drøftingsmøter om Master’s Programme in Global Health ble det klart at fagmiljøet ønsket å bruke 
mer tid på arbeidet med utviklingen av programmet. Siden det var planer om oppstart først høsten 
2017, var det tid til å gjøre dette.  
 
På grunn av at studiet skal utlyses internasjonalt høstsemesteret 2016, kan opprettingen ikke følge 
vanlig prosedyre med vedtak i Universitetsstyremøtet 1. desember 2016. Opprettingen må vedtas før 
sommeren 2016  -  i universitetsstyremøtet 2. juni.       
 
Søknad om oppretting av Master’s Programme in Global Health 
Det medisinsk-odontologiske fakultet har i april 2016 søkt om oppretting av Master’s Programme in 
Global Health.  Studieprogrammet er en videreutvikling av de to eksisterende programmene Master’s 
Programme in International Health og Master’s Programme in Oral Health. Oppretting av det nye 
programmet innebærer samtidig at disse to programmene legges ned. Saken har vært til behandling 
og godkjenning i programutvalget for internasjonal helse/oral sciences 4. april 2016 og i styret ved 
Det medisinsk-odontologiske fakultet 20. april 2016. 
 
Navnet på studieprogrammet og på graden 
Masterprogrammet er et internasjonalt program og undervises utelukkende på engelsk. Det engelske 
navnet er Master’s Programme in Global Health, det norske er i begge målformer Masterprogram i 
global helse.  
 
Navnet begrunnes på følgende måte:   
«Studiets navn reflekterer målsetting og innhold i studiet.  Programmet definerer global helse bredt 
som et område for forskning og praksis som søker å forbedre helse og oppnå likhet i helse for alle 
befolkninger globalt. Begrepet global helse omfatter både internasjonal helse og oral helse; 
hovedtematikken fra de to forrige masterprogrammene. Global helse er orientert mot helse og 
sykdom i bred forstand og retter oppmerksomheten også mot sosiale, politiske og økonomiske 
determinanter for uhelse og for dårlig tilgang til helsetjenester av tilstrekkelig kvalitet.  Navnet Global 
helse reflekterer i tillegg at lokale helseproblemer ofte er knyttet til globale prosesser og må løses på 
flere nivå.  Studiet tar opp hvordan globale aktører opererer i helsefeltet og hva som påvirker 
prioritering av ressurser.»  
 



  

 
 
 
   

Begrunnelse for oppretting av studiet 
Søknaden begrunner opprettingen av det nye og nedleggingen av de eksisterende 
studieprogrammene slik: 
«Målsettingen med å integrere de to masterprogrammene i ett masterstudium er å styrke studiets 
bærekraft. Hvert av studiene er små (18 studieplasser for International Health og 7 studieplasser for 
Oral Sciences), og ressursene vil benyttes bedre i et integrert studium. Begge masterstudiene har den 
samme visjon om å bedre helsemessige forhold i LMIC [Low and Middle Income Countries] via 
undervisning og kompetanseheving i fagområdet, og fagmiljøene samarbeider om planlegging og 
gjennomføring av undervisningen. De to masterstudiene har hatt felles undervisning i store deler av 
første år, særlig gjelder dette kjerneemnene som undervises i høstsemesteret. Denne søknaden kan 
derfor sees som en formalisering av en situasjon som har eksistert lenge i praksis. Med global helse 
som overbygning vil studiet fremstå sterkere og ha større sjanse til å utvikle bedre faglig kvalitet.»  
 
Rekrutteringsgrunnlag og dimensjonering 
Som vist ovenfor under Begrunnelse for oppretting av studiet, regner en med ca 25 studenter på 
programmet. Videre sies det: «Ut fra våre erfaringer er en studentgruppe på 25 studenter ideell. Vi 
har et forelesningsrom som passer for dette antallet, studentene er mange nok til at det blir 
dynamikk i gruppen og liten nok til å skape et intimt læringsmiljø med tette relasjoner mellom 
studentene og mellom studenter og administrativt og faglig ansatte. Mangfoldet av nasjonaliteter 
virker stimulerende på gruppen og en viss andel norske studenter synes viktig for sosialt liv og for 
kontakt med et større studentmiljø i Bergen.»   
 
Fagmiljø 
Søknaden dokumenterer grundig at det står et solid fagmiljø bak studiet som foreslås opprettet.   
 
Ressurser 
Det nye programmet er ifølge Institutt for global helse og samfunnsmedisin en «videreutvikling av to 
eksisterende, veletablerte program – masterprogrammene i internasjonal helse og oral science - som 
har vært drevet med suksess over mange år. Utdanningsmessig sett er disse to programmene 
grunnfjellet til Senter for internasjonal helse, et solid fagmiljø med internasjonal rekkevidde.  Det nye 
programmet vil således trekke veksler på et allerede etablert fagmiljø som har «erfaring» med å drive 
denne typen masterprogram. Ettersom studenttall og kursportefølje noenlunde vil følge dagens 
situasjon (…) [er det] uproblematisk å si at tilstrekkelige ressurser er allokert.» 
 
Videre opplyses det at «De fleste av emnene som er tilknyttet programmet har global helse som 
tema, og «tilhører» således det nye programmet mer enn andre program. Studenter ved andre 
program tar noen av emnene som valgemner, men emnene som inngår i programmet er i liten grad 
en nominell del av andre studieprogram. Unntaket er noen emner ved Institutt for klinisk odontologi, 
som går uregelmessig, og er valgemner for dem som ønsker en spesialisering i oral helse. Dette dreier 
seg vanligvis om kun et fåtall studenter» og «De aller fleste underviserne er også noe involvert i 
andre program, særlig i medisinstudiet. Det dreier seg om mindre undervisningsbolker i spesielle 
tema innen global helse. Dette er vel etablert og det forventes ingen vesentlig endring ved 
opprettelse av dette programmet.» 
 
Plan for studiet – Studieplanen 
Søknaden viser at det har vært arbeidet mye med læringsutbyttebeskrivelsene. De begrunnes blant 
annet slik: «Global helse er et felt som legger vekt på fattigdom og ulikhet i helse. Vi mener at 
programmets innhold og oppbygging som skissert (…) legger til rette for at studentene kan oppnå 
læringsutbytte som beskrevet (…) og som inkluderer både forskningskompetanse og etisk tenkning 
omkring tilnærminger og prioriteringer i global helse.»    



  

 
 
 
   

 
Det er gjort en innsats med å fornye både arbeidsformer og vurderingsformer i programmet for at 
vurderingsformene skal være varierte, arbeidsformene varierte og studentaktiviserende, - og for at 
begge skal samsvare best mulig med læringsutbyttebeskrivelsene og med hverandre. Det kan like 
fullt være behov for noen justeringer i beskrivelsene. I enda større grad gjelder dette 
emnebeskrivelsene. I flere av emnebeskrivelsene er det behov for både reelle, saklige endringer og 
justeringer mer på det formelle plan.   
 
Mange av de elektive emnene er svært små, ned til 2 og 3 studiepoeng. «Antallet studiepoeng for et 
emne skal ordinært være delelig med 5. Minste emnestørrelse skal ordinært være 5 studiepoeng.» 
(UiBs studieforskrift §3.1, (4)) I ovennevnte møte 6. mai ble det informert om at fastsettingen av 
studiepoeng på disse emnene har sammenheng med at kursene tilbys studenter i det europeiske 
nettverket Trop-ed og derfor er akkreditert i henhold til Trop-ed regler. 
 
Det kan likevel være grunn til å se på emnestørrelsen, særlig fordi arbeidsomfang og/eller omfanget 
av vurderingen og antallet vurderingselementer i en del av de minste emnene virker noe omfattende.  
 
Relevans for arbeidsliv og/eller videre studier 
Søknaden sier dette om relevans: «Graden i global helse vil kvalifisere for stillinger på universitet og 
høgskoler, i internasjonale organisasjoner og i offentlig forvaltning. Mulighetene er spesielt gode for 
kandidater fra LMIC der arbeidskraft på dette nivået er etterspurt både på nasjonale universiteter, på 
prosjekter ledet av utenlandske universiteter, i internasjonale NGOs som jobber innenfor helse og i 
offentlig helseadministrasjon. Våre internasjonale studenter som er rekruttert fra 
samarbeidsinstitusjoner i LMIC, går tilbake til hjeminstitusjonen etter avsluttet mastergrad og bidrar 
til å bygge opp egen institusjon og fremme forsknings- og undervisningskompetanse ved disse.  De 
norske kandidatene er etterspurt i helsefaglige utdanninger på høgskoler, i bistandsorganisasjoner, 
og i økende grad vil det være behov for kompetanse om global helse i tilrettelegging av 
helsetjenester for asylsøkere og flyktninger.»  
 
Internasjonalisering  
Studieplanen sier dette om Study period abroad: «Fieldwork in a LMIC is recommended, preferably in 
cooperation with a partner institution» I søknaden er punktet internasjonalisering utdypet i pkt 3.8:  
«Majoriteten av studentene er rekruttert fra samarbeidsinstitusjoner i LMIC. Disse utfører feltarbeid 
ved hjemmeinstitusjonen. Vi har ikke en strukturert studentutveksling med mobilitet begge veier, 
men studenter fra norsk side utfører ofte sitt forskningsarbeid knyttet til våre samarbeidsinstusjoner. 
Ved overgangen til NORPART som legger opp til større grad av mobilitet begge veier, kan dette 
endres.  
 
Når det gjelder internasjonalisering, har SIH internasjonale samarbeidsavtaler med følgende 
partnere: 
•  http://www.uib.no/en/cih/71807/international-partner-institutions   
CIH er medlem av et utdanningsnettverk (Trop-ed), og vi mottar mange studenter gjennom dette 
nettverket som deltar på våre elektive kurs.  
•  http://www.troped.org/institutions/# » 
 
 
Vurdering av søknaden 
Søknaden om oppretting av Master’s Programme in Global Health viser at fagmiljøet er godt i gang 
med å innrette studiet etter NOKUTs studietilsynsforskrift, i tråd med UiBs NOKUT-baserte 
søknadsmal og veiledninger til denne. Det er behov for noen justeringer i studieplanen. I flere av 

http://www.uib.no/en/cih/71807/international-partner-institutions
http://www.troped.org/institutions/


  

 
 
 
   

emnebeskrivelsene er behovet for bearbeiding større på flere felt. Tatt i betraktning at studiet ikke 
skal starte opp før i høstsemesteret 2017, tilrår Utdanningsutvalget at Universitetsstyret vedtar å 
opprette studiet på visse vilkår. Disse vilkårene ble drøftet med representanter for Det medisinsk-
odontologiske fakultet og Senter for internasjonal helse i møtet 6. mai 2016. De er innstilt på å foreta 
de nødvendige justeringer innen 1. oktober 2016. SA vil bistå miljøet i dette arbeidet, som vil kunne 
gå inn som en naturlig del av arbeidet med revisjon som skal gjennomføres i alle studieprogram ved 
alle fakultetene ved UiB. 

 
 
 
Universitetsdirektøren sine kommentarer: 
 
I 2015 ble kravene til dokumentasjon og begrunnelser i søknader om oppretting av nye studier 
utvidet og skjerpet sammenliknet med tidligere år. Dette ble gjort for å styrke studiekvaliteten og for 
å være i samsvar med NOKUTs dokumentasjonskrav ved akkreditering av studier. Institutt for global 
helse og samfunnsmedisin og Det medisinsk-odontologiske fakultet har bekreftet at programmet har 
forsvarlig finansiering. Den foreliggende søknaden for Master’s Programme in Global Health er 
grundig og inneholder mye verdifull informasjon og dokumentasjon, men den har noen mangler. 
Programmet anbefales opprettet under forutsetning av at justeringene og presiseringene nevnt i 
saksforelegget blir foretatt innen 1. oktober 2016, dvs før programmet lyses ut. Studieadministrativ 
avdeling gis fullmakt til å følge opp og fasilitere dette arbeidet. 
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